Pengaruh Pemberian Selai Kacang Tanah Dengan Substitusi Bekatul Terhadap Kadar Kolesterol Ldl Dan Hdl Tikus Hiperkolesterolemia by Indra P, Ignatius Roy & Panunggal, B. (Binar)
Journal of Nutrition College, Volume 4, Nomor 2, Tahun 2015 171 
 
 
PENGARUH PEMBERIAN SELAI KACANG TANAH DENGAN SUBSTITUSI BEKATUL 
TERHADAP KADAR KOLESTEROL LDL DAN HDL TIKUS HIPERKOLESTEROLEMIA 
 
Ignatius Roy Indra P, Binar Panunggal*) 
 
Program Studi Ilmu Gizi Fakultas Kedokteran Universitas Diponegoro 
Jl.Dr.Sutomo No.18, Semarang, Telp (024) 8453708, Email : gizifk@undip.ac.id 
 
ABSTRACT 
 
Background: Hypercholesterolemia is a condition where LDL blood level increased and HDL blood level decreased 
bellow minimum. Low levels of HDL cholesterol and high levels of LDL cholesterol can increase the risk of 
atherosclerosis and cardiovascular disease. Peanut butter substitution with rice bran is one of the rich fiber and 
MUFA peanut products which contains antioxidant properties such as tokoferol, tokotrienol, and orizanol. 
Purpose: the present investigation was to study the effect blood HDL and LDL levels in hypercholesterolemic rats 
after the ingestion of peanut butter with 30% substitution of rice bran. 
Method: This study used a randomized control groups pre-post design. Sample were thirty four male Sprague Dawley 
strain rats aged 6-8 weeks that has ±80 gram of body weight, induced in hypercholesterolemia and divide into 2 
group. This study was done in LPPT Universitas Gadjah Mada. Dependent variables were change of rat’s LDL blood 
levels and HDL blood levels. The independent variable was the 22.5 mg/gram/day intake of peanut butter with 30% 
substitution of rice bran. First group consumed standard feed and second group consumed standard feed combined 
with 22.5 mg/gram/day peanut butter with 30% substitution of rice bran. 
Result: Both group showed significant different blood levels of LDL and HDL after ingestion of peanut butter, but 
second group showed more significant effect than the first group. In the second group, blood LDL levels was decrease 
24.88±8.11 mg/dl (p=0.000) and blood HDL levels was increase 14.95±4.42 mg/dl (p=0.000). In the first group, 
blood LDL levels was decrease 15.45±5.03 mg/dl (p=0.000) and blood HDL levels was increase 11.08±3.41 mg/dl 
(p=0.000). 
Conclusion: Ingestion of  peanut butter with 30% substitution of rice bran 22.5 mg/gram/day in two weeks can 
decrease blood LDL levels and increase blood HDL levels of hypercholesterolemia rat. 
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ABSTRAK 
 
Latar belakang: Hiperkolesterolemia merupakan suatu kondisi dimana kadar kolesterol LDL dalam darah meningkat 
dan kadar kolesterol HDL menurun di bawah batas normal. Rendahnya kadar kolesterol HDL dan tingginya kadar 
kolesterol LDL dapat meningkatkan risiko aterosklerosis dan penyakit kardiovaskuler. Selai kacang tanah dengan 
substitusi bekatul adalah salah satu produk olahan kacang yang kaya akan serat, MUFA dan aktivitas antioksidannya 
seperti tokoferol, tokotrienol dan orizanol. 
Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh kadar LDL dan HDL pada tikus hiperkolesterolemia 
akibat pemberian selai kacang dengan substitusi bekatul sebanyak 22,5 mg/gramBB/hari. 
Metode: Penelitian ini menggunakan rancangan penelitian randomized control groups pre-post design. Sampel 
penelitian ini sebanyak 34 ekor tikus jantan Sprague Dawley umur 6-8 minggu dengan berat badan ±80 gram yang 
dibuat hiperkolesterolemia dan dibagi menjadi 2 kelompok. Penelitian ini dilakukan di LPPT Universitas Gadjah 
Mada. Variabel tergantung dalam penelitian ini adalah kadar LDL dan HDL tikus, sedangkan variabel bebas adalah 
pemberian selai kacang tanah dengan substitusi bekatul 30% sebanyak 22.5 mg/gramBB/hari. Grup 1 adalah 
kelompok yang hanya diberikan pakan standar. Grup 2 adalah kelompok yang diberikan pakan standar dan selai. 
Hasil: Terdapat perbedaan kadar LDL dan HDL antar kedua kelompok setelah diberi selai kacang dengan substitusi 
bekatul 30%, namun pada grup 2 menunjukkan pengaruh yang lebih besar dibandingkan dengan grup 1. Pada Grup 
2, kadar LDL mengalami penurunan 24.88±8.11 mg/dl (p=0.000) dan kadar HDL mengalami peningkatan 
14.95±4.42 mg/dl (p=0.000). Pada grup 1, kadar LDL mengalami penurunan sebesar 15.45±5.03 mg/dl (p=0.000) 
dan kadar HDL mengalami peningkatan sebesar 11.08±3.41 mg/dl (p=0.000). 
Simpulan: Pemberian selai kacang tanah dengan substitusi bekatul 30% dengan dosis 22.5 mg/gramBB/hari dalam 
waktu 2 minggu dapat menurunkan kadar LDL dan meningkatkan kadar HDL darah tikus hiperkolesterolemia. 
Kata kunci: selai kacang tanah, bekatul, HDL, LDL, hiperkolesterol 
 
PENDAHULUAN 
Hiperkolesterolemia merupakan suatu 
kondisi dimana kadar kolesterol dalam darah 
meningkat di atas batas normal. Salah satu 
penyebab hiperkolesterolemia adalah perubahan 
pola makan yang banyak mengkonsumsi lemak 
jenuh, gula, alkohol dan garam.1 Normalnya, kadar 
kolesterol dalam plasma orang dewasa berkisar 
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antara 3.1 sampai dengan 5.7 mmol/l atau 120 
sampai dengan 220 mg/dl.1 Kenaikan kadar 
kolesterol total mencapai ≥ 240 mg/dl dan kadar 
LDL ≥ 160 mg/dl dapat dikatakan sebagai keadaan 
hiperkolesterolemia pada manusia dewasa.1 Upaya 
preventif terjadinya hiperkolesterolemia adalah 
dengan cara mengurangi konsumsi lemak jenuh, 
kolesterol, gula, alkohol, dan garam, disertai 
peningkatan konsumsi serat pangan.2 
Low Density Lipoprotein (LDL) adalah 
molekul lipoprotein yang  mempunyai kandungan 
protein dan fosfolipid lebih kecil dibandingkan 
dengan HDL. LDL dibentuk di luar hati dan 
berfungsi untuk mengangkut kolesterol ke sel 
perifer di seluruh tubuh. High Density Lipoprotein 
(HDL) merupakan molekul lipoprotein yang paling 
kecil dengan densitas paling besar dan mempunyai 
kandungan protein dan fosfolipid yang paling besar. 
HDL berfungsi mengangkut timbunan kolesterol 
dari jaringan kembali ke hati untuk didaur ulang 
kembali.3 Rendahnya kadar kolesterol HDL dan 
tingginya kadar kolesterol LDL dapat 
meningkatkan risiko aterosklerosis dan penyakit 
kardiovaskuler. Hal ini terjadi karena kolesterol 
LDL mudah teroksidasi sehingga dapat memicu 
proses aterosklerosis.4 Faktor-faktor yang dapat 
menurunkan kadar kolesterol HDL adalah 
kurangnya asupan serat dan antioksidan, inaktifitas, 
obesitas, inflamasi, perokok, pemakaian kontrasepsi 
oral dan steroid, hipertrigliseridemia dan faktor 
genetik. Berdasarkan Riset Kesehatan Dasar 
(RISKESDAS) tahun 2013 menunjukan bahwa 
proporsi penduduk umur ≥ 15 tahun dengan kadar 
HDL kategori rendah sebesar 22,9%, sedangkan 
kadar LDL kategori di atas optimal dan batas 
normal atas sebesar 60,3%, kategori tinggi dan 
sangat tinggi sebesar 15,9%.5 
Selai kacang tanah (peanut butter) 
merupakan produk yang banyak diminati oleh 
masyarakat, dan memiliki kandungan gizi seperti 
Monounsaturated Fatty Acid (MUFA) dan serat 
yang berdasarkan penelitian dapat menurunkan 
kadar kolesterol LDL darah.6 Untuk menambah 
nilai zat gizi khususnya serat dan aktivitas 
antioksidan dapat disubstitusi dengan komponen 
lain salah satunya bekatul. Bekatul merupakan 
bahan pangan tinggi serat dan antioksidan tokoferol, 
tokotrienol dan orizanol.7,8 Dari hasil penelitian 
yang dilakukan oleh Susanto selai dibuat dengan 
bahan dasar kacang tanah yang kemudian 
disubstitusi bekatul beras merah dengan tujuan 
untuk meningkatkan aktivitas antioksidan dan 
mempengaruhi kandungan gizi pada selai salah 
satunya menurunkan kandungan lemak dan 
meningkatkan kandungan serat kasar. Penurunan 
kandungan lemak dan peningkatan aktivitas 
antioksidan tertinggi ditunjukkan selai kacang tanah 
dengan substitusi bekatul beras merah sebesar 30% 
yaitu sebesar 5.29±0.80% dan 48.66±1.42%.9 
 Kacang tanah (Arachis hypogaea (L.) Merr. 
merupakan komoditas kacang-kacangan yang 
memiliki kandungan lemak yang cukup tinggi yaitu 
14,7 mg per 28 gr.6,10 Dalam kacang terdapat asam 
lemak seperti MUFA yang sangat penting bagi 
kesehatan karena dapat menurunkan kadar 
kolesterol LDL dan meningkatkan kadar kolesterol 
HDL dalam darah.10 Rata-rata kandungan MUFA 
asam oleat dalam 100 gr kacang tanah yaitu 
37,7%.10 Suatu penelitian oleh Penny menunjukkan 
bahwa diit rendah kolesterol disertai dengan diit 
tinggi MUFA lebih dianjurkan karena lebih efektif 
menurunkan kolesterol darah daripada diit rendah 
lemak.11 Kacang tanah juga mengandung fitosterol 
yang justru dapat menurunkan kadar kolesterol dan 
level trigliserida, serta tetap menjaga HDL 
kolesterol.10 Suatu penelitian oleh Wahyuningsih 
menunjukkan bahwa pemberian kacang tanah rebus 
dan panggang sebanyak 77 gr/hr pada wanita 
hiperkolesterolemia dapat menurunkan kolesterol 
LDL dalam darah.12 
 Produksi bekatul sangat banyak di 
Indonesia namun belum banyak diminati. Produksi 
gabah kering tahun 2012 di Indonesia sebanyak ±69 
juta ton sehingga dapat diperkirakan produksi 
bekatul ± 6,2 juta ton per tahun.13 Bekatul kaya akan 
serat. Kandungan serat kasar pada bekatul sebesar 7 
– 10,1% dan serat pangan sebesar 21,2 – 30,2 %.14 
Selain itu bekatul juga merupakan bahan makanan 
sumber antioksidan, diantaranya yaitu tokoferol, 
tokotrienol dan orizanol.7,8 Beberapa penelitian 
menunjukkan bahwa antioksidan tokotrienol 
menghambat sintesis kolesterol dan menurunkan 
kadar kolesterol dalam berbagai percobaan pada 
binatang.15 Penelitian oleh Arianti menunjukkan 
bahwa pemberian bekatul lebih efektif menurunkan 
kadar kolesterol tikus hiperkolesterolia 
dibandingkan dengan tepung tempe dan angkak.16 
Penelitian oleh Herawati membuktikan bahwa 
suplementasi bekatul sebesar 57% dapat 
menurunkan kadar LDL darah 79,18% dan 
meningkatkan kadar HDL 19,61%.14 
Berdasarkan uraian di atas, sebagai studi 
awal, penulis meneliti pengaruh pemberian selai 
kacang tanah dengan substitusi bekatul 30% 
sebanyak 22.5 mg/gramBB/hari terhadap kadar 
kolesterol LDL dan HDL tikus galur Sprague 
Dawley hiperkolesterolemia selama 2 minggu. 
Penentuan dosis didasarkan pada anjuran konsumsi 
serat pada manusia yaitu 20-35 g/hari.17 
Penggunaan tikus sebagai subjek penelitian karena 
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penelitian ini merupakan studi awal suatu produk 
baru yang belum diketahui efek lain yang akan 
timbul setelah pemberian terhadap subjek 
penelitian. Tikus juga mempunyai sifat lebih tahan 
terhadap perlakuan, omnivora, tidak dapat muntah, 
serta beberapa variabel seperti galur, umur, jenis 
kelamin, pakan, kandang, dan sistem perkandangan 
tikus dapat dikontrol.18 
 
METODE PENELITIAN 
Ruang lingkup penelitian termasuk dalam 
ruang lingkup penelitian gizi medik dengan 
pendekatan true eksperimental dengan rancangan 
penelitian randomized control groups pre-post 
design. Sebanyak 34 ekor tikus jantan Sprague 
Dawley umur 6-8 minggu dengan berat badan ±80 
gram diperoleh dari LPPT Universitas Gadjah 
Mada, Yogyakarta. Setelah diadaptasikan pada 
kandang percobaan selama 1 minggu, tikus-tikus 
tersebut dibuat kondisi hiperkolesterol dan 
selanjutnya dibagi secara acak menjadi 2 kelompok. 
Perhitungan jumlah sampel minimal menggunakan 
rumus besar sampel experimental dari freeder di 
mana (t-1) (r-1)≥15, t merupakan jumlah kelompok 
perlakuan sedangkan r merupakan besar sampel 
setiap kelompok perlakuan, sehingga didapatkan 
sampel minimal sebanyak 16 ekor tiap kelompok 
yang selanjutnya ditambah satu ekor tiap kelompok 
menjadi 17 ekor untuk menghindari drop out. 
Kriteria eksklusi sampel yaitu tikus mati saat 
penelitian berlangsung, tikus lemas, menolak 
makan, dan tikus mengalami penurunan berat badan 
mencapai < 60 gram. Tikus diukur berat badannya 
3 hari sekali atau 10 kali pengukuran selama 
penelitian berlangsung (satu kali diawal penelitian, 
empat kali selama intervensi pakan hiperkolesterol, 
dan lima kali selama intervensi selai kacang tanah 
dengan substitusi bekatul). 
Variabel tergantung dalam penelitian ini 
adalah kadar kolesterol LDL dan HDL tikus, 
sedangkan variabel bebas adalah pemberian selai 
kacang tanah dengan substitusi bekatul. Galur, 
umur, jenis kelamin, pakan, kandang, dan sistem 
perkandangan tikus merupakan variabel terkontrol. 
Tikus diaklimatisasi di dalam kandang individu 
selama satu minggu dengan diberikan pakan 
standar. Pakan standar diberikan setiap hari 
sebanyak 6% dari berat badan tikus oleh LPPT 
Universitas Gadjah Mada, Yogyakarta.19,20 Suhu 
ruangan berkisar antara 28-32oC dan siklus 
pencahayaan 12 jam. Pemberian pakan standar 
dilakukan selama 1 minggu, kemudian sebelum 
diambil darahnya tikus dipuasakan  selama 12 jam, 
selanjutnya sampel darah diambil sebanyak 1,5 ml 
melalui pleksus retroorbitalis untuk menentukan 
kadar fraksi lipid serum darah yang digunakan 
sebagai standardisasi tikus percobaan.21 Pakan 
standar terdiri atas air, protein kasar, lemak kasar, 
serat kasar, abu, kalsium, fosfor, coccidiostat, dan 
antibiotik. 
Setelah aklimatisasi, seluruh tikus 
diberikan penambahan pakan tinggi kolesterol 
disamping pakan standar untuk membuat tikus 
menjadi hiperkolesterol. Pakan tinggi kolesterol 
adalah otak sapi yang telah dikukus dan diblender. 
Bubur otak sapi diberikan melalui sonde sebanyak 
2 mg/ekor/hari selama 14 hari. Pada penelitian 
sebelumnya, dosis tersebut dapat meningkatkan 
secara bermakna kadar kolesterol total sebanyak 
70,45%, kolesterol LDL 68% dan trigliserida 
64,70%.22 Tikus dipuasakan selama 12 jam, 
selanjutnya sampel darah diambil sebanyak 1,5 ml 
melalui pleksus retroorbitalis untuk pemeriksaan 
fraksi lipid serum keadaan hiperkolesterolemia awal 
perlakuan.21 
Tikus dibagi menjadi 2 kelompok masing-
masing 17 ekor tikus yang ditentukan secara acak 
selanjutnya tikus dikandangkan secara individual. 
Kelompok kontrol (grup 1) mendapatkan pakan 
standar sehari sebanyak 6% dari berat badan tikus. 
Kelompok perlakuan (grup 2) mendapatkan pakan 
total sehari sebanyak 6% dari berat badan tikus yang 
terdiri dari selai kacang tanah dengan substitusi 
bekatul (bekatul dari beras merah) 22,5 
mg/gramBB/hr dan pakan standar. Selama 
penelitian, dilakukan pengontrolan berat badan 
setiap 3 hari sekali atau sekitar 10 kali pengukuran 
berat badan selama perlakuan. Penentuan dosis 
didasarkan pada anjuran konsumsi serat pada 
manusia yaitu 20-35 g/hari.17 Berdasarkan 
perhitungan, maka ditentukan dosis selai kacang 
tanah dengan substitusi bekatul sebesar 22,5 
mg/gramBB/hari selama 14 hari. Selai kacang yang 
akan diberikan diencerkan dengan air agar bisa 
diberikan melalui sonde. Setelah pemberian 
perlakuan, tikus dipuasakan selama 12 jam, 
selanjutnya sampel darah diambil sebanyak 1,5 ml 
melalui pleksus retroorbitalis untuk pemeriksaan 
fraksi lipid serum keadaan hiperkolesterolemia 
setelah perlakuan.21 
Pengukuran kadar kolesterol dilakukan di 
LPPT Universitas Gajah Mada, Yogyakarta. 
Kolesterol HDL ditentukan dengan metode 
presipitasi LDL, VLDL, dan kilomikron.23 Kadar 
kolesterol HDL didapat dari perbandingan absorban 
hasil dengan absorban standard dan dikalikan 
dengan konsentrasi standard. Kolesterol LDL 
ditentukan dengan perhitungan dan dinyatakan 
dalam satuan mg/dl. Konsentrasi kolesterol LDL 
ditentukan dengan rumus (Kadar LDL = kadar 
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kolesterol total - kadar HDL- 1/5 trigliserid). 23 
Kadar LDL dan HDL awal adalah kadar LDL dan 
HDL sebelum perlakuan. Kadar LDL dan HDL 
akhir adalah kadar LDL dan HDL setelah perlakuan. 
Data yang terkumpul merupakan data 
primer hasil pemeriksaan kadar LDL dan HDL. 
Hasilnya merupakan perbandingan dari grup 2 
dengan grup 1. Data yang diperoleh diolah dengan 
program komputer. Analisis bivariat digunakan 
untuk mengetahui hubungan masing-masing 
variabel. Data tersebut diuji normalitasnya dengan 
uji Saphiro Wilk. Perbedaan kadar LDL dan HDL 
sebelum dan sesudah perlakuan diuji dengan paired 
t-test jika distribusi data normal dan jika data tidak 
normal dilakukan uji statistik non parametrik 
Wilcoxon. Perbedaan pengaruh dari kedua 
kelompok dianalisis menggunakan uji independent 
t-test jika data terdistribusi normal. Jika didapatkan 
distribusi data yang tidak normal dilakukan uji 
Mann-Whitney.24 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Gambar 1. Bagan Alur Penelitian 
HASIL 
Karakteristik Subjek 
 Penelitian dilakukan pada 34 ekor tikus 
Sprague Dawley jantan yang dipelihara dalam 
kandang individu dengan suhu ruangan berkisar 
antara 28–32oC dan siklus pencahayaan 12 jam. 
Pembersihan kandang dan pemeliharaan dilakukan 
setiap hari oleh penjaga laboratorium. Pemberian 
pakan dilakukan setiap hari. Pakan habis dimakan 
oleh tikus. 
 Penimbangan berat badan dilakukan setiap 
3 hari sekali atau 10 kali pengukuran selama 
penelitian berlangsung. Pengukuran pertama 
dilakukan pada awal penelitian setelah aklimatisasi 
(hari 1). Pengukuran kedua (hari 4), ketiga (hari 7), 
keempat (hari 10), kelima (hari 13) diukur saat 
pemberian pakan hiperkolesterol, pengukuran 
keenam sampai kesepuluh diukur selama intervensi 
selai kacang tanah dengan substitusi bekatul (hari 
16 sampai hari 28).  
 Gambaran rerata perubahan berat badan 
ditunjukkan pada gambar berikut. 
34 tikus Sprague Dawley jantan (± 
usia 8 minggu, BB ±80gr) 
Aklimatisasi (pakan standar) 7 hari 
 
Pengambilan darah I 
 
Pemberian pakan hiperkolesterol 14 
hari 
 
Pengambilan darah II 
 
Pemeriksaan kadar 
kolesterol LDL dan 
HDL awal 
Pemeriksaan kadar 
kolesterol LDL dan 
HDL setelah pakan 
hiperkolesterol 
 
Grup 1                  
17 tikus pakan 
standart (14 hari) 
Grup 2                  
17 tikus pakan 
standart + selai (14 
hari) 
 
Pengambilan darah III 
 
Pemeriksaan kadar 
kolesterol LDL dan 
HDL setelah 
intervensi selai 
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Gambar 2. Grafik Perubahan Berat Badan Tikus (gram) 
 
Gambar 1 menunjukkan bahwa rerata berat 
badan subjek kedua kelompok memiliki 
kecenderungan meningkat dari awal hingga akhir 
penelitian yang tentunya berbanding lurus dengan 
asupan makanannya karena jumlah pemberian 
pakan ditentukan dengan menghitung 6% dari berat 
badan tikus. 
Rerata berat badan tikus pada awal 
penelitian pada Grup 1 sebesar 80.49±12.08 gram, 
sedangkan grup 2 sebesar 81.95±13.71 gram, 
sehingga apabila dilakukan uji statistik, tidak 
terdapat perbedaan yang bermakna antar kedua 
kelompok (p> 0.05). Selama penelitian 
berlangsung, grup 1 mengalami kenaikan berat 
badan sebesar 46.04% (37.06±12.00 gram), 
sedangkan grup 2 mengalami kenaikan 41.22% 
(33.78±9.95 gram), sehingga apabila dilakukan uji 
statistik, tidak terdapat perbedaan berat badan 
bermakna antar kedua kelompok (p> 0.05). 
 
Tabel 1. Rata-rata Kadar Kolesterol LDL Sebelum dan Sesudah Pemberian Pakan Hiperkolesterol 
selama 14 hari 
Variabel 
Grup 1 (n=17) Grup 2 (n=17) 
p 
Mean ± SD Mean ± SD 
Kadar Kolesterol LDL 
(mg/dl) 
   
Sebelum 47.63±4.79 49.83±8.89 0.399c 
Sesudah 48.01±5.79 50.29±8.38 0.361d 
Δ 0.37±4.01 0.46±4.29 0.951d 
p 0.705a 0.906b  
Keterangan: a Uji Wilcoxon b Uji paired t-test  c Uji Mann Whitney  
       d Uji Independent t-test 
 
Tabel 1 menunjukkan bahwa rerata kadar 
LDL sebelum intervensi pakan hiperolesterol antara 
grup 1 dan 2 tidak terdapat perbedaan yang 
bermakna (p> 0.05). Rerata kadar LDL grup 2 
mengalami peningkatan tidak bermakna sebesar 
0.46±4.29 mg/dl (0.92%) (p> 0.05). Rerata kadar 
LDL grup 1 mengalami peningkatan sebesar 
0.37±4.01 mg/dl (0.77%) namun tidak bermakna 
(p> 0.05). 
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Tabel 2. Rata-rata Kadar Kolesterol LDL Sebelum dan Sesudah Pemberian Selai selama 14 hari 
Variabel 
Grup 1 (n=17) Grup 2 (n=17) 
p 
Mean ± SD Mean ± SD 
Kadar Kolesterol LDL 
(mg/dl) 
   
Sebelum 48.01±5.79 50.29±8.38 0.361b 
Sesudah 32.55±7.09 25.41±7.57 0.008b 
Δ -15.45±5.03 -24.88±8.11 0.000b 
p 0.000a 0.000a  
Keterangan: aUji paired t-test b Uji Independent t-test 
 
 Tabel 2 menunjukkan bahwa rerata kadar 
LDL sebelum intervensi selai kacang tanah dengan 
subtitusi bekatul antara grup 1 dan 2 tidak terdapat 
perbedaan yang bermakna (p> 0.05). Namun 
terdapat perbedaan yang bermakna pada rerata 
kadar LDL grup 1 dengan grup 2 sesudah intervensi 
selai kacang tanah dengan substitusi bekatul (p> 
0.05). Setelah Intervensi selai kacang tanah dengan 
substitusi bekatul, rerata kadar LDL grup 2 
mengalami penurunan bermakna sebesar 
24.88±8.11 mg/dl (49.47%) (p< 0.05). Sedangkan 
grup 1 juga mengalami penurunan bermakna 
sebesar 32.18% atau 15.45±5.03 mg/dl (p< 0.05). 
Terdapat perbedaan bermakna pada rerata 
perubahan kadar LDL antara grup 1 dengan grup 2 
(p< 0.05). 
 
Tabel 3. Rata-rata Kadar Kolesterol HDL Sebelum dan Sesudah Pemberian Pakan Hiperkolesterol 
selama 14 hari 
Variabel 
Grup 1 (n=17) Grup 2 (n=17) 
p 
Mean ± SD Mean ± SD 
Kadar Kolesterol HDL 
(mg/dl) 
   
Sebelum 12.59±4.17 14.35±3.92 0.213b 
Sesudah 13.18±2.76 15.66±3.51 0.029b 
Δ 0.58±1.83 1.30±3.39 0.451b 
p 0.205a 0.133a  
Keterangan: a Uji paired t-test b Uji Independent t-test  
  
 Tabel 3 menunjukkan bahwa rerata kadar 
HDL sebelum intervensi pakan hiperolesterol antara 
grup 1 dan 2 tidak terdapat perbedaan yang 
bermakna (p> 0.05). Rerata kadar HDL grup 2 
mengalami peningkatan tidak bermakna sebesar 
1.30±3.39 mg/dl (9.05%) (p> 0.05). Rerata kadar 
HDL grup 1 mengalami peningkatan sebesar 
0.58±1.83 mg/dl (4.61%) namun tidak bermakna 
(p> 0.05). 
 
Tabel 4. Rata-rata Kadar Kolesterol HDL Sebelum dan Sesudah Pemberian Selai selama 14 hari 
Variabel 
Grup 1 (n=17) Grup 2 (n=17) 
p 
Mean ± SD Mean ± SD 
Kadar Kolesterol HDL 
(mg/dl) 
   
Sebelum 13.18±2.76 15.66±3.51 0.029b 
Sesudah 24.26±3.80 30.61±4.30 0.000b 
Δ 11.08±3.41 14.95±4.42 0.007b 
p 0.000a 0.000a  
Keterangan: aUji paired t-test b Uji Independent t-test 
 
 Tabel 4 menunjukkan bahwa rerata kadar 
HDL sebelum intervensi selai kacang tanah dengan 
subtitusi bekatul antara grup 1 dan 2 terdapat 
perbedaan yang bermakna (p< 0.05). Sama halnya 
dengan rerata kadar HDL setelah intervensi selai 
kacang tanah dengan substitusi bekatul ada 
perbedaan bermakna antara grup 1 dan 2 (p< 0.05). 
Setelah Intervensi selai kacang tanah dengan 
substitusi bekatul, rerata kadar HDL grup 2 
mengalami peningkatan bermakna sebesar 
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14.95±4.42 mg/dl (95.46%) (p< 0.05). Sedangkan 
pada grup 1 mengalami peningkatan bermakna 
sebesar 84.06% atau 11.08±3.41 mg/dl (p< 0.05). 
Terdapat perbedaan bermakna pada rerata 
perubahan kadar HDL antara grup 1 dengan grup 2 
(p< 0.05). 
 
PEMBAHASAN 
Peningkatan Kadar LDL dan HDL Kedua 
Kelompok Setelah Pemberian Pakan 
Hiperkolesterol 
 Pada penelitian ini, seluruh subjek diberi 
pakan hiperkolesterol berupa otak sapi yang telah 
dikukus dan diblender. Bubur otak sapi diberikan 
melalui sonde sebanyak 2 mg/ekor/hari selama 2 
minggu. Penelitian terdahulu menunjukkan bahwa 
dosis tersebut dapat meningkatkan secara bermakna 
kadar kolesterol total sebanyak 70,45%, kolesterol 
LDL 68% dan trigliserida 64,70%.22 Pada tabel 1 
menunjukkan bahwa rerata kadar LDL kedua 
kelompok mengalami peningkatan walaupun tidak 
bermakna. Pada tabel 3 juga menunjukkan bahwa 
rerata kadar HDL kedua grup mengalami 
peningkatan walaupun tidak bermakna. Kenaikan 
yang tidak bermakna ini kemungkinan terjadi 
karena kondisi subjek yang telah masuk dalam 
kategori hiperkolesterolemi sebelum diberi pakan 
hiperkolesterol (Kadar LDL tikus normal 2-27 
mg/dl, kadar HDL tikus normal 35-85 mg/dl).25,26 
Rerata kadar LDL grup 1 dan 2 sebelum diberi 
pakan hiperkolesterol masing-masing sebesar 
49.83±8.89 mg/dl dan 47.63±4.79 mg/dl. Rerata 
kadar HDL grup 1 dan 2 sebelum diberi pakan 
hiperkolesterol masing-masing sebesar 14.35±3.92 
mg/dl dan 12.59±4.17 mg/dl. Kemungkinan lainnya 
yaitu waktu pemberian intervensi yang kurang 
lama. 
Pengaruh Selai Kacang Tanah dengan Substitusi 
Bekatul 30% terhadap Kadar LDL dan HDL 
Berdasarkan Tabel 2, menunjukkan bahwa 
rerata kadar LDL grup 2 sebelum dan setelah 
pemberian selai secara statistik mengalami 
penurunan yang bermakna sebesar 24.88±8.11 
mg/dl (49.47%). Penurunan yang bermakna juga 
terjadi pada grup 1 namun angka penurunannya 
lebih rendah dari pada grup 2 yaitu sebesar 32.18% 
atau 15.45±5.03 mg/dl. Pada Tabel 4, menunjukkan 
bahwa rerata kadar HDL grup 2 sebelum dan setelah 
pemberian selai secara statistik mengalami 
peningkatan yang bermakna sebesar 14.95±4.42 
mg/dl (95.46%). Peningkatan yang bermakna juga 
terjadi pada grup 1 namun angka peningkatannya 
lebih rendah dari pada grup 2 yaitu sebesar 84.06% 
atau 11.08±3.41 mg/dl. Hal ini terjadi karena 
kandungan lemak pada pakan standar lebih rendah 
daripada lemak pada otak sapi dan kemungkinan 
mengandung zat yang dapat menurunkan kadar 
LDL dan meningkatkan kadar HDL tikus. Selain 
itu, pada saat intervensi selai, grup 1 hanya diberi 
pakan standar saja dimana pakan tinggi kolesterol 
tidak diberikan lagi sehingga kemungkinan 
mempengaruhi kadar LDL dan HDL tikus. 
Angka penurunan rerata kadar LDL dan 
peningkatan rerata kadar HDL grup 2 lebih besar 
dibandingkan grup 1. Hal ini kemungkinan 
dipengaruhi oleh kandungan gizi selai kacang tanah 
dengan substitusi bekatul. Kandungan MUFA 
dalam selai menurunkan kadar kolesterol LDL 
karena pada MUFA didominasi oleh ikatan 
konfigurasi cis. Konfigurasi cis dapat menghambat 
absorbs kolesterol dalam intestinum dan strukturnya 
lebih stabil sehingga tidak mudah dioksidasi. 
Oksidasi asam lemak dapat menyebabkan 
kerusakan seluler seperti lipoprotein plasma, 
sehingga menyebabkan LDL teroksidasi yang dapat 
menimbulkan plak aterosklerosis.27 MUFA secara 
signifikan dapat menurunkan konsentrasi Apo b dan 
meningkatkan Apo A1. Apo b merupakan 
komponen struktural dalam VLDL, IDL dan LDL 
yang berperan dalam proses terjadinya 
aterosklerosis karena dengan tingginya Apo b, maka 
akan meningkatkan risiko menempelnya LDL pada 
dinding pembuluh darah. Apo A1 merupakan 
komponen struktural dalam HDL. Apo A1 juga 
penting sebagai aktifator pada enzim plasma, lesitin 
kolesterol-asl transferase, yang berperan sebagai 
kunci dalam transport kolesterol kembali ke hati.28 
Kandungan serat dalam selai dapat 
menurunkan kadar kolesterol LDL dengan 
mekanisme pemunculan rasa kenyang dan asupan 
kalori berkurang serta sekresi insulin berkurang 
yang diikuti dengan penghambatan kerja enzim 
HMG-KoA reduktase sehingga sintesis kolesterol 
menurun, karena terjadi penghambatan HMG-
KoA maka isoprene tidak terbentuk dan  
pembentukan squalen juga tidak terjadi sehingga 
sintesis kolesterol terhambat. Kolesterol yang 
terhambat akan menghambat sintesis VLDL dalam 
hati. Penghambatan sintesis VLDL secara otomatis 
akan menekan jumlah LDL dalam darah.29,30 Serat  
juga diketahui dapat mengikat asam empedu dan 
meningkatkan pengeluarannya melalui feses. 
Garam empedu yang telah terikat pada serat tidak 
dapat direabsorpsi kembali melalui siklus 
enterohepatik dan akan disekresi melalui feses, 
akibatnya terjadi penurunan jumlah garam empedu 
yang menuju ke hati. Penurunan ini akan 
meningkatkan pengambilan kolesterol dari darah 
untuk disintesis kembali menjadi garam empedu 
yang baru, sehingga terjadi penurunan kadar 
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kolesterol dalam darah. Pengikatan empedu juga 
dapat merubah senyawa cholic acid menjadi 
chenodeoxycholic acid yang dapat menghambat 
kerja enzim HMG-KoA reduktase. Sebagai 
akibatnya, terjadi penurunan pengiriman kolesterol 
makanan dalam bentuk kilomikron yang berakibat 
langsung pengurangan kolesterol di dalam hati. 
Hubungan penurunan tersebut bersifat searah, 
yaitu apabila kadar kolesterol mengalami 
penurunan maka konsentrasi LDL serum juga akan 
menurun.14,31 
Seiring dengan penyerapan kolesterol 
dalam darah oleh hati, maka sintesis HDL pun 
meningkat untuk memenuhi kebutuhan kolesterol. 
HDL sering disebut kolesterol “baik” karena 
merupakan lipoprotein yang mengangkut lipid dari 
perifer menuju ke hepar. Oleh karena molekul 
tersebut yang relatif kecil dibandingkan dengan 
lipoprotein lainnya, HDL dapat melewati sel 
endotel vaskular dan masuk ke dalam intima agar 
dapat mengangkut kembali kolesterol yang 
terkumpul dalam makrofag, di samping HDL juga 
memiliki sifat antioksidan sehingga dapat 
mencegah terjadi oksidasi LDL.14 
Terdapat antioksidan tokoferol, tokotrienol, 
dan oryzanol dalam selai dengan subtitusi bekatul.7,8 
Adanya kandungan antioksidan dapat menurunkan 
kadar kolesterol darah dengan cara menghambat 
dan mencegah kerusakan LDL karena oksidasi.32 
Mekanisme terjadinya penurunan lemak darah juga 
diduga melalui peningkatan kapasitas pengikatan 
LDL reseptor. Antioksidan berperan melindungi 
pembentukan LDL teroksidasi sehingga 
meningkatkan aktivitas reseptor LDL, 
menghasilkan sedikit adesi monosit, berkurangnya 
pembentukan sel busa, melindungi pembentukan 
platelet, mengurangi kerusakan kimia, dan 
mengurangi toksisitas terhadap sel-sel vaskular.32 
LDL yang ditangkap reseptor LDL diubah menjadi 
HDL sehingga akan meningkat jumlahnya.30 
Penelitian ini merupakan penelitian awal tentang 
pengaruh suatu produk terhadap kadar LDL dan 
HDL darah sehingga belum terdapat dasar tentang 
pemberian dosis dan jangka waktu pemberian yang 
tepat. 
 
SIMPULAN 
Pemberian selai kacang tanah dengan 
substitusi bekatul 30% dengan dosis 22.5 
mg/gramBB/hari dalam waktu 2 minggu dapat 
menurunkan dan meningkatkan kadar kolesterol 
LDL dan HDL darah tikus hiperkolesterolemia 
secara bermakna (p< 0.05) sebesar 49.47% 
(24.88±8.11 mg/dl) dan 95.46% (14.95±4.42 mg/dl) 
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